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as alteraciones del número son alteraciones que ocurren durante la formación de la lámina 
dental, la cual da origen al germen dental y constituyen un amplio grupo dentro de las múltiples 
alteraciones del desarrollo que se pueden producir. 
Además, es muy importante que se realice un diagnóstico clínico y correcto para poder aplicar el 
tratamiento adecuado, ya que de este tipo de alteraciones se suelen derivar maloclusiones derivadas 
del exceso o defecto de espacio, así como desplazamiento de piezas vecinas, diastemas, quistes, etc. 
En este artículo, se desarrollarán los diversos tipos de alteraciones del número, ya sean por exceso 
o defecto de gérmenes dentarios. 
ANODONCIA  
Es la ausencia total congénita de todos los dientes. Afecta ambas denticiones, es una anomalía rara 
y cuando se produce, suele estar asociada con un trastorno más generalizado, como es la displasia 
ectodérmica hereditaria. 
Existen dos tipos: 
• Anodoncia Verdadera: donde están ausentes todos los dientes. 
• Anodoncia Falsa: ausencia clínica de todos los dientes como resultado de su extracción. 
Etiología 
• Herencia 
• Asociada a Síndromes 
• Trastornos Sistémicos 
Tratamiento 
Consiste en la confección de Prótesis Totales y Colocación de Implantes Osteointegrados. 
L
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OLIGODONCIA 
Conocida también como Agenesia Dentaria. Es la disminución en el número de dientes. Cuando 
están ausentes hasta cinco dientes los ausentes se denomina hipodoncia. 
Puede afectar ambas denticiones, encontrándose con mayor frecuencia en los dientes 
permanentes. 
Cuando están afectados los dientes primarios esta anomalía se presenta con mayor frecuencia en 
los incisivos  laterales superiores e inferiores y caninos inferiores, y cuando esto ocurre estos dientes 
permanentes también están ausentes. 
Cuando son los dientes permanentes que están afectados son los incisivos laterales superiores, 
segundos premolares superiores e inferiores y terceros molares los que con mayor frecuencia no 
aparecen en boca. 
La radiografía es indispensable para confirmar el diagnóstico de esta anomalía. 
Etiología 
Es desconocida, pero en muchos casos se muestra una tendencia familiar. Está asociada con varios 
síndromes o patologías como lo son entre algunas: Síndrome de Down. 
La ausencia de los dientes primarios conlleva a la ausencia de los dientes permanentes; pero la 
presencia de los dientes primarios no asegura la presencia de los dientes permanentes. 
El tratamiento consiste en la confección de Prótesis Parciales Removibles o Fijas. 
 
DIENTES SUPERNUMERARIOS 
 Son aquellos dientes que exceden el número normal de dientes en boca. Se encuentran con mayor 
frecuencia en el maxilar superior en que en el inferior; y más en los varones que en las mujeres. 
Etiología 
Desorden hereditario multifactorial que origina hiperactividad de la lámina dental. 
Clasificación 
Los dientes supernumerarios se clasifican en: 
- Suplementarios o Eumórficos (presentan configuración anatómica normal). 
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- Rudimentarios o Dismórficos (sus características anatómicas están distorsionadas). 
 
● Dientes Supernumerarios Suplementarios o Eumórficos: 
En dentición primaria los que con mayor frecuencia aparecen son los incisivos centrales superiores, 
y en la dentición permanente los premolares inferiores, incisivos laterales superiores e incisivos 
centrales y laterales inferiores. 
 
● Dientes Supernumerarios Rudimentarios o Dismórficos: 
-Clasificación: De acuerdo a su localización se clasifican en: 
-Mesiodent: Es un diente pequeño con corona en forma de cono y raíz corta situado entre los 
incisivos centrales superiores. Se presenta aislado o en pares, erupcionado o impactado y en 
ocasiones invertido.      
-Paramolar: Situado hacia vestibular entre el primero y segundo molar. 
-Distomolar o cuarto molar, situado distal al tercer molar. 
Tratamiento 
Los dientes supernumerarios que han erupcionados son afuncionales y deben ser extraídos, ya que 
por el volumen adicional que se presenta en el arco estos dientes causan malposiciones de los dientes 
adyacentes o impiden su erupción. 
Asimismo, los dientes que están impactados pueden interferir con la posición común de los demás 




Son considerados dientes supernumerarios. Como su nombre lo indica, son dientes que erupcionan 
antes de los dientes primarios. 
El diagnóstico diferencial se debe establecer con dientes temporales erupcionados precozmente, 
los cuales pueden ser: dientes natales o neonatales. 
Cuando se está plenamente seguro que se trata de un diente pretemporal, se debe realizar la 
exodoncia para evitar que sea aspirado accidentalmente sí esta móvil. Son fácilmente eliminables. 
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DIENTES POST-PERMANENTES 
Son dientes que raramente erupcionan después de la pérdida total de un diente permanente. En la 
mayoría de los casos son dientes retenidos que erupcionan después de colocar una prótesis; en muy 
pocos casos se consideran una tercera dentición, aunque sería mejor clasificarlos como dientes 
supernumerarios múltiple sin erupcionar.   ● 
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na impresión es un registro intraoral de las estructuras bucales del paciente en negativo. Con 
ella, obtenemos una huella de todas sus estructuras. 
Esto se realiza con materiales que requieren un mezclado, poseen una consistencia fluida, 
se llevan a la boca mediante cubetas de impresión y una vez fraguado el material adquiere una 
consistencia plástica. Estos materiales son los denominados materiales de impresión . 
Una vez tomada la impresión, se realiza un vaciado en escayola sobre la impresión tomada. Una vez 
fraguada la escayola, obtendremos el registro en positivo de las estructuras bucales del paciente que 
se llama modelo. 
Se diferencian 2 tipos de modelos: 
• Modelos de estudio: Son aquellos que se realizan con objeto de estudiar las características de la 
boca del paciente para llegar a un correcto diagnóstico y ofrecerle las diversas alternativas de 
tratamiento 
• Modelo de trabajo: Se realizan para que el laboratorio trabaje sobre ellos y empiece a realizar la 
prótesis fija o removible al paciente 
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